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Latar Belakang : Dengan semakin meningkatnya kesejahteraan masyarakat 
Indonesia, maka tingkat kejadian berbagai penyakit degeneratif semakin 
meningkat pula. Diantara penyakit degeneratif, diabetes termasuk salah satu 
penyakit yang sangat popular dikalangan masyarakat indonesia. Angka kematian 
akibat penyulit akut diabetes mellitus jelas dapat semakin diturunkan.Salah satu 
penyulit adalah ulkus yaitu kehilangan jaringan kulit yang dalam dengan tendensi 
penyembuhan yang buruk.Penyebabnya bisa karena faktor endogen (neuropati, 
angiopati, menurunnya sistem imun) dan faktor eksogen (trauma dan infeksi ). 
Gambaran klinisnya kaki tampak kering, kulit teraba hangat, kaki mati rasa, dan 
terdapat oedem. Komplikasi yang dapat ditimbulkan jika tidak mendapat 
perawatan yang baik maka ulkus akan menjadi gangrene. kemudian cara terakhir 
yang ditempuh adalah amputasi.                 
Tujuan :Untuk mengetahui asuhan keperawatan pada pasien diabetes mellitus 
dengan ulkus yang meliputi pengkajian, intervensi, implementasi dan evaluasi 
keperawatan.             
Hasil : Setelah dilakukan tindakan keperawatan selama tiga hari didapatkan hasil 
turgor kulit elastis, nyeri berkurang dari skala enam menjadi tiga, pasien dapat 
melakukan aktivitas mandiri, dan tidak ditemukan tanda- tanda infeksi pada luka. 
Kesimpulan :Kerjasama antar tim kesehatan dan pasien atau keluarga sangat 
diperlukan untuk keberhasilan asuhan keperawatan pada pasien, komunikasi 
terapeutik dapat mendorong pasien dapat lebih kooperatif, teknik relaksasi nafas 
dalam dapat mengurangi nyeri pasien. 
 










NURSING CARE OF CLIENT  MR. D WITH ENDOCRINE SYSTEM 
DISORDER : DIABETES MELLITUS WITHULCER IN THE ROOM 
MULTAZAM AT RS PKU MUHAMMADIYAH SURAKARTA 





Background :With the increasing prosperity Indonesian society, the incidence 
rate of degenerative diseasesis increasing as well. Between degenerative diseases, 
diabetesis one disease that is very  popular among Indonesian people. mortality 
rate due toacute complications of diabetes mellitus can be   derived increasingly 
clear. Ulcer complications is one that islostin the skin tissue with poor healing 
tendency. Cause could bedue to end ogenousfactors (neuropathy, angiopathy, 
decrease dimmune system) ande xogenous factors (trauma andinfection). Clinical 
picture foot looks dry, warm clammy skin, numb feet, and there is edema. 
Complications that can because dif not taken care of properly then ulcer will be 
gangrene. Taken then the last way is amputation.                               
Aim of Researc :To study about nursing care on client with endocrine system 
disorder including assesment, intervention, implementation, and evaluation. 
Result :After the act of nursing for three day showed elastic skin turgor, pain 
scalede creased from six to three, the patient canperform activities  independently, 
and found nosigns of infectionin the wound.                 
Conclusion :Teamwork between client or family and care giver absolutly needed 
for success on nursing care, terapheuthic communication was encourage the client 
more coopertif, relaxation technic with deep repiratory program can decrease 
pain. 
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Gambar 2.1 pathway keperawatan .......................................... 10 
























RS : Rumah Sakit 
Ny : Nyonya  
Tn : Tuan  
TTV : Tanda-Tanda Vital 
TD : Tekanan Darah 
RR : Respirasi Rate  
N : Nadi 
S : Suhu 
°C : Derajat Celcius  
tpm : tetes per menit 
BAB : Buang Air Besar 
BC : Balance Cairan 
TB : Tinggi Badan 
BB : Berat Badan   
LED   :    Laju Endapan Darah 
RL      :Ringer Laktat 
PQRST:   Provoking, Quality, Regio, Skale, Time 
BAK   :    Buang Air Kecil 
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